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Resumen 

El presente estudio de investigación tuvo como objetivo principal determinar la relación entre 

adicción a redes sociales y ansiedad social en estudiantes de una institución educativa, Pucallpa 

2026. El tipo de investigación utilizada fue de enfoque cuantitativo, de nivel descriptivo-

correlacional y diseño no experimental de corte transversal. La población estuvo constituida por 

55 estudiantes cuyos grados fueron de cuarto y quinto grado de educación secundaria de la 

Institución Educativa Miraflores N.° 64567. Los instrumentos de datos utilizados fueron la 

Escala de Adicción a las Redes Sociales de Bergen (BSMAS) y el cuestionario de Ansiedad 

Social para Adolescentes (SAS-A). El análisis estadístico comprendió procedimientos 

descriptivos e inferenciales; se aplicó la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y, al 

evidenciarse distribución normal en ambas variables, se empleó el coeficiente de correlación de 

Pearson. Los resultados demuestran que no existe relación significativa entre adicción a redes 

sociales y ansiedad social (r = -0.154; p = 0.260). Asimismo, predominó el nivel moderado de 

adicción a redes sociales (49.1%) y nivel moderado de ansiedad social (52.7%). Se finaliza que, 

en la muestra evaluada, la adicción a redes sociales no se relaciona con la ansiedad social; sin 

embargo, ambas variables se presentan mayoritariamente en nivel moderado, lo que evidencia 

la necesidad de continuar investigando este fenómeno en población adolescente escolar. 

 

Palabras clave: adicción; medios sociales; salud mental; adolescencia; estudiante de secundaria. 
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Abstract 

The main objective of this research study was to determine the relationship between social media 

addiction and social anxiety among students at an educational institution in Pucallpa, 2026. The 

research adopted a quantitative approach, with a descriptive-correlational level and a non-

experimental cross-sectional design. The population consisted of 55 students in the fourth and 

fifth years of secondary education at Miraflores Educational Institution No. 64567. The data 

collection instruments used were the Bergen Social Media Addiction Scale (BSMAS) and the 

Social Anxiety Scale for Adolescents (SAS-A). Statistical analysis included descriptive and 

inferential procedures; the Kolmogorov-Smirnov normality test was applied, and since a normal 

distribution was observed for both variables, Pearson’s correlation coefficient was used. The 

results show no significant relationship between social media addiction and social anxiety (r = 

-0.154; p = 0.260). Likewise, a moderate level of social media addiction (49.1%) and a moderate 

level of social anxiety (52.7%) predominated. It is concluded that, in the sample evaluated, 

social media addiction is not related to social anxiety; however, both variables are mostly 

present at moderate levels, highlighting the need for further research on this phenomenon among 

the adolescent school population. 

 

Keywords: addiction; social media; mental health; adolescence; secondary school students.
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I. Planteamiento del problema de Investigación 

Las redes sociales a nivel mundial es una de las principales vías de comunicación e 

interacción de los adolescentes. Instagram, TikTok, Facebook y WhatsApp son parte de su día 

a día, tal y como menciona Boyd y Ellison (2007), las redes sociales facilitan que los jóvenes 

establezcan vínculos sociales y virtuales a través de los contenidos o publicaciones online que 

otros publican, siendo esto un papel importante en el desarrollo de su identidad; sin embargo, 

su uso excesivo puede generar una adicción si no se controla a tiempo. 

 

A nivel internacional, diversos estudios han señalado que la adicción a las redes sociales se 

encuentra estrechamente relacionada con los problemas de salud mental en adolescentes, 

especialmente en el incremento de la ansiedad. Estas proyecciones se sustentan en 

investigaciones publicadas en Computers in Human Behavior y Journal of Adolescence, las 

cuales advierten que la “exposición continua a notificaciones, la presión por responder de 

manera inmediata y el fenómeno del miedo a perderse algo (fear of missing out)” incrementan 

los niveles de ansiedad social en los jóvenes (Elhai et al., 2017; Przybylski et al., 2013). De 

manera similar, (Twenge, 2017) sostiene que el uso intensivo de dispositivos y plataformas de 

redes sociales se asocia con un aumento de la ansiedad, el estrés y el malestar psicológico. 

Finalmente, un estudio realizado por (Keles, McCrae y Grealish, 2020), publicado en el 

International Journal of Adolescence and Youth, respalda la hipótesis de que el uso excesivo de 

las redes sociales se correlaciona significativamente con niveles elevados de ansiedad, depresión 

y distrés psicológico en estudiantes de educación secundaria. 

 

Desde el punto de vista psicológico, Valkenburg y Peter (2009) menciona que los 

adolescentes son influenciables por las reacciones sociales, es por ello que existe la comparación 

permanente, la búsqueda de aprobación a través de “likes” y comentarios, así como la 

visualización de contenido idealizado generán inseguridad, preocupación y síntomas de 

ansiedad social, acorde con ello, Andreassen (2015) menciona que la adicción a las redes 

sociales genera ansiedad, inquietud e irritabilidad cuando el acceso se interrumpe, siendo 

también un síntoma de ansiedad social. 
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La ansiedad, mencionada como una emoción que se manifiesta por preocupaciones 

excesivas, tensión y activación fisiológica ante situaciones que se perciben como amenazantes, 

esto es muy importante en la adolescencia, ya que los cambios biológicos, cognitivos y sociales 

que se producen en esta etapa pueden generar ansiedad social (American Psychiatric 

Association, 2013). En el ámbito mundial, los estudios epidemiológicos señalan que los 

síntomas ansiosos en estudiantes de secundaria son significativos. En ese contexto, una 

investigación internacional en más de 179 000 adolescentes de 59 países mostró que existe una 

gran variabilidad regional en la ansiedad informada y social, lo que indica que muchos 

adolescentes tendrán nerviosismo y preocupaciones constantes (Piscoya-Tenorio et al., 2023). 

 

En el ámbito educativo, se ha reportado que la ansiedad social está asociada con 

consecuencias desfavorables en el rendimiento académico, la participación escolar y las 

relaciones interpersonales. Las revisiones sistemáticas muestran que los adolescentes con 

ansiedad social tendrán más problemas de adaptación social y escolar, menos compromiso 

escolar y, en casos severos, evitación o rechazo escolar (Salter, D., Neelakandan, A. & 

Wuthrich, V.M, 2025). Además, la Organización Mundial de la Salud advierte que los trastornos 

de ansiedad constituirán uno de los problemas de salud mental más frecuentes en adolescentes, 

y que, si no se atienden oportunamente, podrían generar consecuencias a largo plazo (OMS, 

2021). 

 

A nivel nacional, se encontraron estudios de salud mental en adolescentes que muestran alta 

ansiedad social en escolares de educación secundaria. En particular, estudios nacionales han 

evidenciado que existe una alta prevalencia de ansiedad social; incluso más de la mitad de los 

estudiantes evaluados presentarán ansiedad social elevada, siendo un factor a tener en cuenta en 

el bienestar emocional de los estudiantes (Rodríguez Gonzales & Pérez Martinto, 2020). Pero a 

pesar de que las redes sociales están cada vez más presentes en la vida de los adolescentes 

peruanos, todavía habrá pocos estudios que analicen la relación entre la adicción a redes sociales 

y la ansiedad social. Esta ausencia de evidencia científica imposibilitará el desarrollo de 

estrategias preventivas y programas de intervención psicológica en el ámbito educativo, por lo 

que se necesitan estudios que exploren en profundidad este fenómeno y puedan orientar las 
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prácticas educativas para un uso responsable de las redes sociales y el cuidado de la salud 

mental. 

 

En la Institución Educativa de la ciudad de Pucallpa, los estudiantes de educación secundaria 

utilizan con mayor frecuencia y durante mayor tiempo las redes sociales como Instagram, 

TikTok, Facebook, WhatsApp, dentro y fuera del horario escolar. Estas costumbres se integran 

en su día a día y pueden cambiar la manera en la que estudian, descansan y socializan. Esto 

seguramente alarma a los maestros y padres de familia, quienes observan comportamientos 

como distracción continua a clases, incapacidad para poner atención, irritabilidad y nerviosismo 

cuando no tienen acceso a sus redes sociales. También es de esperar que muchos alumnos 

necesiten estar conectados todo el tiempo a la espera de notificaciones y buscando Me gusta y 

comentarios, aunque esto signifique un perjuicio para su salud emocional; por eso estos 

comportamientos se dan acompañados y manifiestan con síntomas de ansiedad social, como 

tensión, inseguridad, temor al rechazo social y miedo a enfrentarse a situaciones escolares y 

sociales, lo que afecta su rendimiento escolar, convivencia escolar y desarrollo emocional. 

 

A pesar de su importancia, la institución no cuenta con estudios que profundicen la asociación 

entre adicción a redes sociales y ansiedad en estudiantes de secundaria, imposibilitando el 

desarrollo de medidas preventivas y estrategias de intervención. En este contexto, la presente 

investigación se orienta a responder la siguiente interrogante: ¿Cuál es la relación entre adicción 

a redes sociales y ansiedad social en estudiantes de una Institución Educativa, Pucallpa, 2026? 

 

Acorde con el problema abordado y la pregunta de investigación, se plantea como objetivo 

principal Determinar la relación entre adicción a redes sociales y ansiedad social en estudiantes 

de una Institución Educativa, Pucallpa, 2026. Y de manera descriptiva: Describir el nivel de 

adicción a redes sociales en estudiantes de una institución educativa, Pucallpa, 2026. Describir 

el nivel de ansiedad social en estudiantes de una institución educativa, Pucallpa, 2026. Describir 

los niveles de las dimensiones de adicción a redes sociales en estudiantes de una institución 

educativa, Pucallpa, 2026. Y describir los niveles de las dimensiones de ansiedad social en 

estudiantes de una institución educativa, Pucallpa, 2026. Así mismo, como objetivo específicos:  

a) Conocer la relación de las dimensiones de adicción a redes sociales (saliencia, modificación 
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del estado de ánimo, tolerancia, abstinencia, conflicto, recaída) y ansiedad social en estudiantes 

de una Institución Educativa, Pucallpa 2026, b)Conocer la relación en  adicción a redes sociales 

y las dimensiones de ansiedad social (miedo a la evaluación negativa (FNE), evitación/malestar 

social en situaciones nuevas (SAD), evitación/malestar social en general (SAD-General)) en 

estudiantes de una Institución Educativa, Pucallpa, 2026. 

 

El estudio tiene justificación teórica porque permite acrecentar el conocimiento empírico 

sobre las variables, así mismo, busca reducir el vacío de conocimiento existente de estos 

fenómenos. En consecuencia, se vuelve necesario analizar la relación existente entre  adicción 

a las redes sociales y ansiedad social en estudiantes de una Institución Educativa de Pucallpa,  

existen autores que mencionan y evidencian empíricamente la asociación de estas variables, 

siendo el uso de las redes sociales una actividad tan común en los adolescentes que ha cambiado 

la forma en que se comunican, interactúan y socializan, aunque esto les permita estar en contacto 

con sus amigos y tener acceso a información, muchas investigaciones muestran que su uso 

excesivo se asocia con problemas de salud mental, como el aumento de la ansiedad social (Elhai, 

Dvorak, Levine & Hall, 2017; Keles, McCrae & Grealish, 2020). 

 

Algunas investigaciones mencionan que la comparación de forma continua con otros, la 

necesidad de aprobación y la exposición a imágenes idealizadas son los principales factores que 

conllevan al estrés psicológico, preocupación y ansiedad social en los adolescentes (Valkenburg 

& Peter, 2009; Twenge, 2019). Por otro lado, en el ámbito estudiantil estos síntomas se pueden 

manifestar de las siguientes maneras; bajo rendimiento académico, dificultad para concentrarse, 

problemas para relacionarse con los demás y malestar emocional. Hasta el momento, en el 

colegio no se ha llevado a cabo ninguna investigación que profundice el impacto que la adicción 

a las redes sociales está generando ansiedad en los estudiantes de secundaria. Esta falta de 

información limita el diseño de estrategias y programas de atención psicológica. Es a partir de 

esta problemática que la investigación se justifica académica y socialmente, aportando 

información que permita establecer bases para la elaboración de propuestas de carácter 

educativo y el tratamiento de los problemas de salud mental en adolescentes. El estudio describe 

la problemática en torno a la adicción a las redes sociales y ansiedad que esta provoca en los 
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estudiantes de secundaria, y de esta forma se contribuye a proteger el bienestar emocional de 

los estudiantes. 
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II. Marco Teórico 

2.1. Antecedentes 

Aryal y Rajbhandari (2024) realizaron el estudio Social media use and anxiety levels among 

school adolescents: a cross-sectional study in Kathmandu, Nepal, cuyo objetivo fue examinar la 

relación entre el uso de redes sociales y la ansiedad en adolescentes escolares de Katmandú 

(Nepal). Emplearon un enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y diseño transversal (marzo–abril 

2021), con 401 estudiantes (14–17 años) de 5 instituciones, seleccionados mediante muestreo 

probabilístico multietápico (PPS), aplicando un cuestionario autoadministrado y el BAI 

adaptado/validado en nepalí. Hallaron uso intensivo (43.6% 4–8 h/día; 26.4% >7 revisiones/día) 

y ansiedad severa en 35.4% (mujeres 45.2%), además de una asociación significativa entre 

mayor uso y mayor ansiedad (p < 0.001) y 1.15 veces más probabilidad de ansiedad severa con 

mayor dependencia. Concluyeron que el uso excesivo se vincula significativamente con mayor 

ansiedad, influido por género, frecuencia de conexión y conductas digitales. 

 

Ghozali, Fatma y Oktaviani (2024) publicaron Relationship Between Social Media 

Addiction and Anxiety Among Junior High School Students, cuyo objetivo fue analizar la 

relación entre adicción a redes sociales y ansiedad en estudiantes de secundaria de una zona 

suburbana de Samarinda (Indonesia). Emplearon estudio cuantitativo, nivel analítico y diseño 

no experimental transversal, con 685 estudiantes seleccionados por muestreo probabilístico por 

conglomerados, aplicando el BSMAS (α = 0.823) y el DASS-42 para ansiedad (α = 0.804). 

Dentro de sus resultados encontraron una correlación positiva moderada y significativa entre 

adicción y ansiedad (r = 0.499; p = 0.001) e identificaron una mayor vulnerabilidad en 

adolescentes de 13 años. Como conclusión mencionan que la adicción a redes sociales se asocia 

de manera significativa con mayores niveles de ansiedad en adolescentes. 

 

Vieira et al. (2022) realizo un estudio titulado Uso excesivo de redes sociales por 

estudiantes de enseñanza media del sur de Brasil, con el objetivo de estimar la prevalencia de 

uso excesivo, factores asociados y consecuencias para la salud en estudiantes del sur de Brasil. 

Aplicaron un enfoque cuantitativo con diseño transversal poblacional (censal) en estudiantes del 

Instituto Federal de Rio Grande do Sul (2019), con 513 participantes de 718 (81.5%), mediante 
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cuestionario digital autoadministrado, DASS-21 y MINI (riesgo suicida), definiendo uso 

excesivo como >5 h/día. Encontraron prevalencia de 35.9% (mujeres 43.9%; piel negra/mestiza 

48.7) y asociaciones con alcohol (56.8%), tabaquismo (9.4%), drogas (14.2%), riesgo suicida 

(23.9%) y síntomas depresivos/ansiosos/estrés (27.9%); además, el uso >5 h/día elevó 1.83 

veces el riesgo de síntomas emocionales negativos (IC95%: 1.29–2.60). Concluyeron que más 

de un tercio presenta uso abusivo, asociado significativamente con conductas de riesgo y peor 

salud mental, siendo más vulnerables mujeres, jóvenes mayores y quienes tenían madres con 

menor nivel educativo. 

 

El estudio de Requena Montoro (2024) titulado Adicción a las redes sociales y ansiedad 

social en adolescentes del nivel secundario de una I.E.N de Lambayeque tuvo como objetivo 

determinar la relación entre la adicción a las redes sociales y la ansiedad social en adolescentes. 

Empleo para su investigación un enfoque cuantitativo, correlacional y de diseño empírico 

correlacional simple, aplicada a una población de 300 estudiantes de secundaria. Para la 

recolección de datos utilizaron los instrumentos ARS y SAS-A, ambos con validez y 

confiabilidad adecuadas. Dentro de sus resultados indican que el nivel de adicción a redes 

sociales fue bajo en un 63.3% de los estudiantes, moderado en un 30% y alto en un 6.7%, 

mientras que la ansiedad social fue baja en un 56.7%, moderada en un 36.7% y alta en un 6.7%, 

encontrando una correlación negativa significativa (r = -0.215; p < 0.05) entre ambas variables. 

Concluyo que, aunque existe relación, esta es inversa: la ansiedad social no depende 

exclusivamente del uso excesivo de redes sociales, sino de múltiples factores adicionales. 

 

La investigación de Castro Manrique (2024) titulada Adicción a las redes sociales y 

procrastinación académica en estudiantes de secundaria de una institución educativa de 

Chiclayo tuvo como objetivo principal establecer la relación entre el uso problemático de redes 

sociales y la procrastinación académica. El estudio empleo un enfoque cuantitativo, 

correlacional y de diseño no experimental transeccional, aplicado a una muestra de 233 

estudiantes de secundaria entre 15 y 18 años, seleccionados mediante muestreo no 

probabilístico. Para la recolección de datos emplearon el Cuestionario de Adicción a Redes 

Sociales (ARS) y la Escala de Procrastinación Académica. Como resultados principales 

mencionan que el nivel de adicción a redes sociales fue bajo en un 59.7%, moderado en un 
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32.6% y alto en un 7.7%, mientras que la procrastinación académica fue baja en un 27.5%, 

moderada en un 47.6% y alta en un 24.9%, encontrando una correlación positiva significativa 

(r = 0.326; p < 0.01) entre ambas variables. Concluyo que, el uso excesivo de redes sociales se 

asocia con la postergación de tareas escolares, afectando el rendimiento académico 

 

Aparcana Donayre (2024) presentó Adicción a redes sociales y ansiedad social en 

estudiantes de una institución educativa de Pucallpa, 2024, con el objetivo de determinar la 

relación entre adicción a redes sociales y ansiedad en estudiantes de secundaria de Pucallpa. 

Realizó un estudio cuantitativo, básico, correlacional y no experimental transversal, con 200 

estudiantes (de una población de 406) seleccionados por conveniencia, aplicando el ARS (33 

ítems; α = 0.906) y el BAI (α = 0.943). Los resultados mostraron una correlación positiva alta y 

significativa entre adicción y ansiedad (Spearman r = 0.889; p = 0.000) y correlaciones muy 

elevadas entre dimensiones (r = 0.991 a r = 0.997). Concluyó que a mayor adicción/uso de redes 

sociales, mayor nivel de ansiedad social en los estudiantes. 

 

2.2. Bases teóricas 

Teoría de adicción 

La conducta adictiva puede ser definida como un patrón de conductas mantenido de forma 

persistente, a pesar de que en el camino haya consecuencias negativas y exista pérdida de 

control, como el incremento de conducta adictiva sobre otras actividades. En adicciones que no 

son a sustancias, uno de los modelos más utilizados es de los componentes de adicción. Este 

modelo expone que las adicciones, tanto las que son a sustancias como las que no, comparten 

seis componentes centrales que son: saliencia, alteración del estado de ánimo, tolerancia, 

síndrome de abstinencia, conflicto y recaída (Griffiths, 2005). Este modelo es útil para 

operacionalizar comportamientos que podrían ser adictivos en el uso de las nuevas tecnologías. 

 

Teoría de redes sociales 

Los tipos de redes sociales que se muestran a continuación se refieren a plataformas 

tecnológicas que permiten crear un perfil, producir o compartir contenido, e interactuar (de 

forma pública o semiprivada) con otros, favoreciendo el desarrollo de comunidades, el feedback 
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social y la difusión de información. En el caso de los adolescentes, estas plataformas se ofrecen 

con oportunidades para socializar, construir su identidad y su sentido de pertenencia, así como 

generar  a través de la comparación social , la exposición y la evaluación del individuo, e incluir 

la presión por ser aceptado (APA, 2023). En el contexto psicosocial, el uso de estas herramientas 

para crear y gestionar la identidad y para establecer relaciones y comunicarse, es un área en la 

que se evidencia una estrategia de alto riesgo (Valkenburg & Peter, 2011). 

 

Teoría de adicción a redes sociales 

La adicción a las redes sociales es un comportamiento que con el tiempo y la atención que 

se dedican a las redes sociales estos llegan a ser excesivos y perjudican áreas importantes de la 

vida de la persona, como el rendimiento escolar, las relaciones sociales o el estado de ánimo. 

De acuerdo con lo mencionado por Andreassen et al. (2016), este tipo de uso puede volverse 

adictivo, generando una necesidad compulsiva de interactuar en las redes sociales y mostrando 

síntomas similares a otras adicciones conductuales, como pérdida de control, aumento gradual 

del uso, síndrome de abstinencia y conflictos interpersonales o sociales. Esta idea se basa en el 

modelo de componentes de la adicción de Griffiths (2005), que define seis elementos clave: 

Saliencia, alteración del estado de ánimo, tolerancia, abstinencia, conflicto, recaída. 

 

Uso de redes sociales en adolescentes 

En la población adolescente, el uso de redes sociales se caracteriza por un acceso frecuente, 

un elevado tiempo de permanencia diaria y una integración constante en la rutina cotidiana. 

Anderson y Jiang (2018) indican que los adolescentes recurren a estas plataformas 

principalmente para fortalecer relaciones interpersonales, expresar estados emocionales, obtener 

validación social y explorar aspectos de su identidad. Durante la adolescencia periodo que 

comprende aproximadamente entre los 11 y 17 años se presenta una mayor necesidad de 

aceptación social, lo que incrementa la susceptibilidad a los efectos psicológicos derivados del 

uso intensivo de redes sociales (Steinberg, 2014). 
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Dimensiones de la adicción a las redes sociales 

La BSMAS se fundamenta en el modelo de los componentes de la adicción propuesto por 

Griffiths (2005), el cual sostiene que toda conducta adictiva comparte seis componentes 

nucleares. Estos componentes permiten comprender la naturaleza multifacética de la adicción a 

las redes sociales y constituyen las dimensiones evaluadas por la escala. 

 

- Saliencia; refleja cuándo el uso de redes sociales se convierte en la actividad central en la 

vida de una persona, influyendo en sus pensamientos, emociones y conductas. Incluso 

cuando no se está conectado, el individuo siente preocupación por las redes, afectando 

actividades cotidianas como el estudio, la familia o el descanso. Según Andreassen et al. 

(2016), una alta saliencia indica que las redes sociales ocupan un lugar central en la 

cognición del usuario, promoviendo dependencia psicológica. 

- Modificación del estado de ánimo; este componente describe el uso de redes sociales 

como medio para regular emociones, aliviar malestar o buscar placer. Las personas 

recurren a ellas para disminuir ansiedad, tristeza o soledad, reforzando el comportamiento 

repetitivo. Griffiths (2005) señala que esta estrategia de alivio emocional puede generar 

un ciclo de dependencia, pues se convierte en el principal mecanismo de afrontamiento. 

- Tolerancia; se presenta cuando la persona necesita pasar más tiempo en redes o interactuar 

con mayor intensidad para lograr la misma satisfacción emocional. Esto se traduce en 

revisar constantemente las plataformas o participar en varias simultáneamente. 

Andreassen et al. (2016) hace mención que este aumento gradual evidencia pérdida de 

control y es un indicador clave de adicción. 

- Síntomas de abstinencia; se manifiestan cuando no tienen acceso a las redes sociales o se 

intenta reducir su uso, generando irritabilidad, ansiedad o malestar psicológico. 

Andreassen et al. (2016) relacionan estos síntomas con dependencia emocional y niveles 

elevados de estrés en adolescentes. 

- Conflicto; surge cuando hay un uso excesivo de las redes sociales causando problemas en 

la vida personal, académica o social, como discusiones familiares, bajo rendimiento 

escolar o aislamiento. Griffiths (2005) señala que este componente refleja las 

consecuencias negativas de la adicción. 
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- Recaída; ocurre cuando, tras intentar controlar o reducir el uso, la persona vuelve a 

patrones excesivos, evidenciando la dificultad de mantener control y el carácter 

compulsivo de la conducta. Andreassen et al. (2016) indican que es un rasgo distintivo de 

las adicciones conductuales. 

 

Teoría de ansiedad 

La ansiedad se puede definir como una respuesta emocional, en la que la persona se 

mantiene en constante preocupación, tiene tensión interna y cierra ciclos, se mantiene en una 

anticipación negativa y desarrolla una conducta de evitación con respecto a una amenaza, o en 

el peor de los casos, con respecto a un peligro que no se ha presentado. La American Psychiatric 

Association (2013), define este tipo de estado como un fenómeno que incluye una respuesta 

ajustada o innatamente perjudicial y que, además, puede obstaculizar el normal 

desenvolvimiento de la o las personas afectadas. Desde la psicología y con respecto a ciertas 

edades, la ansiedad puede ser hasta un fenómeno normal y con un valor adaptativo, y en el caso 

de la adolescencia, puede ser que se presente en una forma que sea suficiente y que, con 

posterioridad, necesariamente no persista. De la misma forma, la Organización Mundial de la 

Salud (2025), sí la ansiedad se presenta de manera periódica, desproporcionada o excesiva y 

provoca algún grado de deterioro en el funcionamiento personal, social o académico, pasa a ser 

un fenómeno clínicamente relevante. 

 

Teoría de ansiedad social 

Una principal explicación de la ansiedad social es a través de la teoría cognitivo conductual, 

donde la ansiedad social se origina y se perpetúa a través de la disfuncional creencia de que los 

demás la evaluarán negativamente. En. M. Clark & A. Wells (1995) describen que los 

socialmente ansiosos se encuentran en un estado de autoenfoque extremo, tienden a visualizar 

su actuación de un modo muy negativo, y en su comportamiento se presentan conductas de 

evitación, así como contacto social, lo que se dice reforzar el problema. 

 

Del mismo modo, R. G. Heimberg (2002) sostiene que la nerviosidad que se crea por la 

posibilidad de recibir un juicio negativo crea respuestas ansiosas que, en el caso, dificultan la 
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interacción. Desde esta postura la evitación de la ansiedad social impide que estas creencias 

erróneas se modifiquen, y que el trastorno se agrave. 

 

Síntomas de la ansiedad 

Según lo revisado en Mayo Clinic (2021), en ansiedad social, suelen predominar la 

preocupación por el juicio de otros y la evitación de interacciones o exposición pública. Además, 

menciona que los síntomas de ansiedad se suelen describir en tres niveles: 

 

- Cognitivos: preocupación excesiva, anticipación negativa, rumiación. 

- Fisiológicos: taquicardia, tensión, sudoración, molestias gastrointestinales, temblor. 

- Conductuales: evitación, escape, búsqueda de seguridad, inhibición social. 

 

Dimensiones de la ansiedad social 

La ansiedad social incluye varios elementos, como el pensamiento, el lenguaje, la acción, 

la fisiología, entre otros. Desde el modelo que, de los pensamientos, la explicación de la 

dimensión cognitiva proviene de la existencia de los pensamientos automáticos negativos, el 

temor a la evaluación social y la anticipación de resultados perjudiciales (David M. Clark & 

Adrian Wells, 1995). 

 

El miedo, la vergüenza y la inseguridad son los principales elementos de la dimensión 

emocional ante las inseguridades de la situación social. En la dimensión fisiológica, se presentan 

el aumento de la frecuencia cardiaca, la sudoración, los temblores y el enrojecimiento de la piel, 

que se suelen relacionar con la activación del sistema nervioso autónomo. En la dimensión 

conductual, la ansiedad social se muestra a través de la evitación y/o escape de las situaciones 

sociales, así como la implementación de conductas de seguridad que buscan disminuir la 

exposición al juicio de los demás (Richard G. Heimberg, 2002). 

 

Por otro lado, la ansiedad social en los adolescentes estudiada con la escala Social Anxiety 

Scale for Adolescents (SAS-A) de Annette M. La Greca y N. Lopez (1998) comprende tres 

dimensiones: 
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- Miedo a la evaluación negativa (Fear of Negative Evaluation, FNE): Se refiere al miedo 

de ser señalado, criticado, o incluso rechazado, entre otras cosas y a la principalmente, 

negativa y de forma despectiva, por parte de los pares. Esto incluye un pensamiento de 

evaluación negativa anticipada de la persona. 

- Evitación y malestar social en nuevas situaciones (Social Avoidance and Distress in New 

Situations, SAD-New): Se refiere a la incomodidad y a la tendencia de evitar cualquier 

tipo de contacto social o de interacción con personas que son un poco ajenas o en contextos 

que son algo desconocidos. 

- Evitación y malestar social en general (Social Avoidance and Distress–General, SAD-

General): Se refiere a la incomodidad que es incluso evidente en contextos donde hay 

interacción social con personas que son bien conocidas, y esto en sí, denota un alto nivel 

de complejidad en el contexto social. 

 

Ansiedad en adolescentes 

Durante la adolescencia, una etapa importante para el desarrollo, esta es particularmente 

sensible a la aparición de manifestaciones ansiosas, debido a los cambios físicos, cognitivos y 

sociales que se dan durante ese periodo. Essau, C. A et al. (2014) mencionan que los trastornos 

de ansiedad son los problemas emocionales más comunes en adolescentes a nivel mundial. De 

la misma manera, diversas investigaciones señalan que factores como la presión social, la 

búsqueda de aceptación, la comparación constante con otros y la exposición prolongada a 

entornos digitales pueden contribuir al incremento de los niveles de ansiedad en esta población 

(Twenge et al., 2018). 

 

Criterios de diagnóstico de la ansiedad social en adolescentes 

El diagnóstico de los trastornos de ansiedad social (fobia social) en adolescentes sigue los 

criterios del DSM-5 de la American Psychiatric Association (2013). Para el trastorno de 

ansiedad social, el síntoma principal es el miedo a ser juzgado en situaciones sociales. Este 

miedo a menudo está vinculado al riesgo de vergüenza o rechazo por parte de los compañeros. 

 

Algunos de los criterios principales incluyen, (a) el miedo o la ansiedad están presentes en 

situaciones sociales, (b) hay evitación activa o la situación se enfrenta con un malestar 
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significativo, (c) hay ausencia de miedo a la situación, (d) la duración es de 6 meses o más y (e) 

hay un deterioro significativo en el funcionamiento académico, social o familiar. En los 

adolescentes, la ansiedad puede manifestarse en llanto, congelamiento, retiro, rechazo a realizar 

actividades de clase. 

 

Factores de riesgo para la ansiedad social en adolescentes 

La ansiedad social en este grupo etario es resultado de numerosas causas/naturaleza. Desde 

el enfoque biosocial y evolutivo, la predisposición genética y la inhibición conductual temprana 

pueden aumentar la singular vulnerabilidad (Randolph M. Nesse, 2001). 

 

Psicológicamente, entre los más relevantes está la baja autoestima, el perfeccionismo y la 

crítica. Socialmente, el rechazo, el bullying, el abuso y acoso escolar, la sobreprotección o la 

crítica en la crianza familiar, la dificultad social, la crítica parental, y la falta de habilidades en 

en el entorno familiar. Asimismo, en la actualidad, el miedo a ser evaluado negativamente puede 

agravar fuertemente los síntomas. 

 

Relación entre la adicción a redes sociales y la ansiedad social 

La evidencia empírica ha demostrado una relación significativa entre la adicción a redes 

sociales y el aumento de los niveles de ansiedad social en adolescentes. Vannucci et al. (2017) 

indican que la utilización intensiva de estas plataformas se asocia con mayores niveles de 

ansiedad social generalizada, preocupaciones constantes y dificultades en la regulación 

emocional. 

De manera complementaria, Keles et al. (2020), a partir de una revisión sistemática, 

concluyen que la exposición prolongada a redes sociales puede intensificar la ansiedad debido 

a procesos como la comparación social negativa, el miedo a perderse experiencias relevantes 

(FOMO) y la dependencia emocional del entorno digital. En este sentido, la adicción a redes 

sociales puede considerarse un factor de riesgo psicosocial que impacta negativamente en el 

bienestar emocional y la salud mental de los estudiantes de educación secundaria. 
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Políticas de salud mental en relación a la adicción a redes sociales y la ansiedad social en 

adolescentes 

Desde la salud pública se manifiestan la necesidad de implementar acciones intersectoriales 

(educación, salud, comunidad) con el fin de promover el bienestar de la salud mental de los 

adolescentes. La OMS en el 2020, orientado en el fortalecimiento de los sistemas y políticas en 

el bienestar mental de los adolescentes, publicó guías para intervenciones de 

promoción/previsión en adolescentes (Organización Mundial de la Salud, 2020). 

El U.S. Surgeon General de EE. UU. tiene una advertencia en relación con las redes 

sociales, donde manifiestan el impacto incierto en la salud mental de los adolescentes y decreta 

acciones que se deben abordar para mitigar estos riesgos (fomentar investigación independiente, 

establecer estándares de seguridad, y actividad intervencionista de los padres, escuelas y 

plataformas) (Office of the Surgeon General, 2023). 

De igual forma, la Asociación Psicológica Americana en el 2023, publicó un aviso con 

recomendaciones que resalten el uso saludable de redes sociales. Esta asesoría se orienta en el 

desarrollo, la privacidad, el sueño, la educación en la digitalización y la protección frente a los 

daños online (APA, 2023). 

 

Fundamentación teórica del uso de instrumentos 

La selección de los instrumentos de medición se fundamenta en la necesidad de utilizar 

herramientas que cuenten con adecuado respaldo teórico y psicométrico para evaluar de manera 

válida y confiable las variables del estudio, ya que en la investigación cuantitativa los 

instrumentos deben demostrar validez y confiabilidad para garantizar la calidad de los datos 

obtenidos (Hernández Sampieri, Fernández Collado & Baptista, 2014). 

 

Escala de adicción a las Redes Sociales de Bergen (BSMAS) 

La Escala de Adicción a las Redes Sociales de Bergen (BSMAS), desarrollada por 

Andreassen et al. (2016), tiene como finalidad evaluar el uso problemático de redes sociales 

desde el enfoque de la adicción conductual. El instrumento está conformado por seis ítems que 

corresponden a los componentes del modelo de adicción propuesto por Griffiths (2005) el cual 

plantea que toda conducta adictiva, tanto química como comportamental, se caracteriza por la 

presencia de seis componentes centrales: 
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Los componentes centrales de la Escala de Adicción a las Redes Sociales de Bergen 

(BSMAS) se expresan a través de seis dimensiones que describen el uso problemático de las 

redes sociales: la saliencia, que ocurre cuando el uso de estas plataformas se convierte en la 

actividad dominante en la vida del individuo, ocupando sus pensamientos, emociones y 

comportamientos; la modificación del estado de ánimo, que se manifiesta cuando las redes 

sociales se utilizan como una forma de obtener placer, alivio o escape emocional; la tolerancia, 

entendida como la necesidad de aumentar progresivamente el tiempo de uso para alcanzar el 

mismo nivel de satisfacción; los síntomas de abstinencia, caracterizados por malestar emocional, 

irritabilidad o ansiedad al reducir o interrumpir el uso; el conflicto, que se refleja en la aparición 

de problemas interpersonales, académicos o familiares derivados del uso excesivo; y la recaída, 

que alude a la tendencia a retomar patrones de uso problemático tras intentos de control o 

reducción (Andreassen et al., 2016). La escala está compuesta por seis ítems, cada uno 

correspondiente a uno de estos componentes, y se responde mediante una escala tipo Likert que 

evalúa la frecuencia de las conductas asociadas al uso de redes sociales. Diversos estudios han 

demostrado que la BSMAS presenta adecuados niveles de validez de constructo y confiabilidad 

en población adolescente, lo que respalda su aplicación en contextos educativos y de 

investigación psicológica (Andreassen et al., 2016) 

 

Escala de ansiedad social para adolescentes (SAS-A) 

La escala de ansiedad social para adolescentes (SAS-A) fue creada para medir la ansiedad 

social en adolescentes y desde entonces ha sido ampliamente utilizada en la investigación. En 

el estudio clásico de desarrollo/uso, se midió su utilidad y su relación con el funcionamiento 

social y las relaciones en pares (La Greca & Lopez, 1998). 

 

La evidencia psicométrica apoya el desarrollo de una estructura con subescalas asociadas 

con el miedo a la evaluación negativa y la evitación/malestar en lo social (p. ej., en situaciones 

novedadas y en contextos de mayor generalidad), lo cual ha sido respaldado en estudios 

posteriores de validación (Inderbitzen-Nolan & Walters, 2000; Nunes et al., 2018). 
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2.3. Hipótesis 

En función del problema y los objetivos de la investigación, se plantearon las hipótesis con 

el propósito de contrastar la relación entre las variables de estudio en la población analizada. 

 

Hipótesis nula (H₀) 

No existe una relación significativa entre adicción a redes sociales y ansiedad social en 

estudiantes de una Institución Educativa, Pucallpa, 2026. 

 

Hipótesis alternante (H₁) 

Existe relación significativa entre adicción a redes sociales y ansiedad social en estudiantes 

de una Institución Educativa, Pucallpa, 2026 
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III. Metodología 

3.1. Tipo, nivel y diseño de la investigación 

Tipo de investigación 

El tipo de estudio fue básico porque está orientada a producir literatura empírica nueva o 

reforzar lo que ya se conoce, mediante la construcción y el afianzamiento de los antecedentes 

teóricos existentes, se busca a través de la recolección de información y resultados empíricos, y  

sin la intención de dar soluciones inmediatas del problema planteado, sino más bien busca tener 

un fundamento para arribar a futuro una propuesta práctica. Así mismo, la investigación se llevó 

a cabo con un enfoque cuantitativo, debido a la utilización de encuestas estandarizas que se 

aplicaron a los estudiantes de educación secundaria de una institución educativa de Pucallpa en 

el año 2026, lo que posibilita la narración y el análisis de las variables, así como la construcción 

de relaciones entre estas a través de análisis estadísticos que permitan comprobar los objetivos 

y las hipótesis (Hernández Sampieri, Fernández y Baptista, 2014). 

 

Nivel de investigación 

El estudio es de nivel descriptivo-correlacional, ya que busca analizar el grado de asociación 

existente entre adicción a redes sociales y ansiedad social, sin establecer relaciones de 

causalidad (Hernández Sampieri, Fernández & Baptista, 2014). 

 

Diseño de investigación 

Se empleó un diseño no experimental de corte transversal, basado en la observación de las 

variables en un único momento temporal y en un contexto específico, sin manipulación de las 

mismas, con la finalidad de describir y analizar las características de la población en estudio 

(Hernández Sampieri et al., 2014). 

 

 

 

 

 

 

Estudiantes de secundaria de una Institución 
Educativa, Pucallpa 2026. 

Variable 1: Adicción a 
redes sociales 

Variable 2: Ansiedad 
social 

¿Cuál es la relación entre variables? 
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3.2. Población 

La población estuvo conformada por estudiantes de educación secundaria de una Institución 

Educativa publica de la ciudad de Pucallpa durante el año 2026. 

 

Muestra 

Las unidades de análisis están constituidas por los estudiantes de 4.º y 5.º grado de 

educación secundaria de la Institución Educativa Miraflores N° 64567. El tamaño de la muestra 

es estimado usando la fórmula para poblaciones finitas que es la más común en estudios sociales 

para este tipo de poblaciones, pues se deriva de los parámetros de confianza y los márgenes de 

error deseados (Hernández Sampieri et al., 2014). En este caso se tiene de la siguiente forma: n 

= tamaño de la muestra que se desea obtener; N = tamaño de la población; Z = valor de la Z que 

se relaciona al nivel de confianza deseada (1.96 para el 95% de confianza); p = proporción 

esperada de la característica de interés (0.5); q = 1 − p (0.5); y e = margen de error tolerable 

(0.05 para 5%). 

 𝒏 = 𝑵 . 𝒁𝟐 . 𝒑 . 𝒒𝒆𝟐 . (𝑵 − 𝟏) + 𝒁𝟐 . 𝒑 . 𝒒 

 

De la misma manera, se tendrá en cuenta los siguientes criterios para la selección de las 

muestras: 

 

Criterios de inclusión 

- Estudiantes matriculados en cuarto y quinto grado de educación secundaria de la 

Institución Educativa Miraflores N.° 64567, durante el año 2026. 

- Estudiantes que evidencien el consentimiento informado debidamente llenado con la 

autorización escrita de sus padres o tutores legales y que expresen su asentimiento 

voluntario para participar en la investigación. 

- Estudiantes que comprendan adecuadamente los ítems de los instrumentos y completen 

de forma íntegra las encuestas aplicadas. 
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Criterios de exclusión 

- Estudiantes que no pertenezcan a los grados considerados en el estudio o que no estén 

matriculados en la institución educativa durante el periodo 2026. 

- Estudiantes que no presenten el consentimiento informado firmado por sus padres o 

tutores legales o que no otorguen su asentimiento para participar. 

- Estudiantes que presenten algún tipo de discapacidad física, cognitiva o sensorial que 

dificulten la correcta aplicación de los instrumentos o que entreguen cuestionarios 

incompletos. 
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3.3. Operacionalización de las variables 

Tabla 1.               

 Matriz de Operacionalización de las variables. 

Variable Definición operativa Dimensiones Indicadores 
Escala de 

Medición 
Categoría o valoración 

Adicción 

a redes 

sociales 

Nivel de adicción a las 

redes sociales de los 

estudiantes, evaluado 

mediante la escala 

BSMAS. 

- Saliencia 

- Modificación 

del estado de 

ánimo 

- Tolerancia 

- Abstinencia 

- Conflicto 

- Recaída 

- Pensamiento recurrente sobre 

el uso de redes sociales. 

- Necesidad de aumentar el 

tiempo de uso. 

- Uso de redes sociales para 

regular el estado emocional. 

- Malestar al no poder acceder 

a redes sociales. 

- Interferencia del uso de redes 

sociales en actividades 

académicas y sociales. 

Ordinal (Escala 

tipo Likert de 5 

puntos) 

- Bajo nivel de adicción a 

redes sociales. 

- Nivel moderado de 

adicción a redes sociales. 

- Alto nivel de adicción a 

redes sociales. 

 

Ansiedad 

social 

Nivel de ansiedad 

social que presentan 

los estudiantes de 

educación 

secundaria, evaluado 

- Miedo a la 

evaluación 

negativa 

(FNE) 

- Preocupación por ser juzgado 

o criticado por los demás. 

- Temor a la opinión de los 

pares. 

Ordinal (Escala 

tipo Likert de 5 

puntos) 

- Bajo nivel de ansiedad 

social. 

- Nivel moderado de 

ansiedad social. 
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mediante la Social 

Anxiety Scale for 

Adolescents (SAS-

A). 

- Evitación y 

malestar 

social en 

situaciones 

nuevas (SAD-

New) 

- Evitación y 

malestar 

social general 

(SAD-

General) 

- Incomodidad en 

interacciones sociales. 

- Evitación de situaciones 

sociales. 

- Nerviosismo en contextos 

sociales nuevos. 

- Alto nivel de ansiedad 

social. 
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3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos/información 

Para la obtención de los datos se usó la encuesta como técnica de recolección, dado que 

posibilita recoger información de manera sistemática mediante cuestionarios estandarizados, 

permitiendo analizar cuantitativamente las percepciones de los estudiantes respecto a las 

variables en estudio y realizar inferencias estadísticas (Hernández Sampieri et al., 2014). 

 

Escala de Adicción a las Redes Sociales de Bergen (BSMAS) 

La adicción a las redes sociales fue evaluada mediante la Escala de Adicción a las Redes 

Sociales de Bergen (BSMAS), aplicada como parte de la encuesta a estudiantes de tercero, 

cuarto y quinto de educación secundaria de la I.E. Miraflores N.° 64567, durante el año 2026. 

La aplicación se realizó de manera individual, bajo indicaciones estandarizadas, garantizando el 

anonimato y la confidencialidad de la información. Los datos obtenidos fueron codificados para 

su procesamiento estadístico, a partir del puntaje total de la escala, y, de ser pertinente, por 

dimensiones, con el fin de desarrollar los análisis descriptivos e inferenciales correspondientes. 

 

Escala de ansiedad social para adolescentes (SAS-A) 

La ansiedad social fue evaluada mediante la Escala de ansiedad social para adolescentes 

(SAS-A), aplicado como parte de la encuesta a estudiantes de tercero, cuarto y quinto de 

educación secundaria de la I.E. Miraflores N.° 64567, durante el año 2026. La aplicación se 

realizó de forma individual y bajo indicaciones estandarizadas, garantizando el anonimato y la 

confidencialidad de la información. Los datos obtenidos fueron codificados para su 

procesamiento estadístico, a partir del cálculo de los puntajes correspondientes a las subescalas 

de miedo a la evaluación negativa, ansiedad y evitación social, ansiedad en situaciones nuevas, 

con la finalidad de desarrollar los análisis descriptivos e inferenciales del estudio. 

 

3.5. Método de análisis de datos/información 

Tras la coordinación con la institución educativa, durante el mes de febrero de 2026 se 

gestionaron las autorizaciones necesarias y se informó a los padres de familia de los estudiantes 

de tercero, cuarto y quinto de secundaria de la I.E. Miraflores N.° 64567 sobre los objetivos de 

la investigación, solicitando el consentimiento informado correspondiente. Posteriormente, se 
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aplicaron los instrumentos de evaluación, garantizando en todo momento la confidencialidad de 

la información. 

 

Una vez los datos recolectados, los cuestionarios fueron revisados y codificados para su 

registro en una base de datos elaborada en Microsoft Excel 2016. El análisis de los datos se 

realizó mediante estadística descriptiva, empleando tablas de frecuencias y porcentajes, así 

como análisis inferencial utilizando el software estadístico SPSS versión 22. Dado que la 

muestra es mayor a 50 participantes, se aplicará la prueba de normalidad de Kolmogorov-

Smirnov y, en caso de no cumplirse el supuesto de normalidad, se empleará el coeficiente de 

correlación de Spearman para la contratación de las hipótesis. 

 

3.6. Aspectos éticos 

El presente estudio se apoya en los principios éticos y las normas de buenas prácticas 

contempladas en la Versión 002.1 (2025) del Reglamento de Integridad Científica en la 

Investigación de la Universidad Católica Los Ángeles de Chimbote. 

 

Respeto y protección de los participantes. Durante todo el proceso de investigación, se debe 

garantizar la privacidad y confidencialidad de la información y trato digno a los participantes, 

considerando el respeto a su realidad social, económica, cultural, religiosa y personal. Así 

mismo, se tomarán las precauciones necesarias para prevenir cualquier tipo de daño o malestar 

físico y psicológico en la población evaluada. 

Responsabilidad ambiental. La investigación se desarrolló en un marco de responsabilidad 

social, promoviendo el cuidado y respeto de la investigación y la biodiversidad, aun cuando la 

investigación se encuadre exclusivamente en participantes humanos. 

Participación voluntaria. Antes de proceder a la recolección de datos, se remitirá el 

consentimiento informado a los padres o apoderados, donde se explicarán los objetivos, alcances 

y beneficios de la investigación. Igualmente, se pedirá el asentimiento informado de los 

adolescentes, garantizándole su participación libre, voluntaria y sin ningún tipo de coerción. 

Beneficencia y no maleficencia. Las actuaciones del investigador se ceñirán dentro del 

marco de principios éticos, orientándose en maximizar los beneficios de la investigación y, de 
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ser posible, minimizar los riesgos, evitando cualquier afectación física o psicológica a los 

participantes. 

Justicia. La inclusión de los participantes se hará de manera justa e igualitaria, sin 

discriminación por sexo, edad, situación socio-económica, ni por su procedencia geográfica o 

cultural. Asimismo, se garantizará el derecho a la participación y el acceso a los resultados, 

manteniendo el principio de confidencialidad. 

Integridad y honestidad. La investigación se desarrolla con el respeto a la metodología, ética 

y ciencia, con el uso de instrumentos legitimados y con buenas propiedades psicométricas. La 

entrega del informe final se someterá a las normas del Manual de Publicación de la APA séptima 

edición. 
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IV. Resultados 

Tabla 2.          

 Prueba de normalidad de las variables. 

Variable n Estadistico K-S p Decisión 

Adicción a redes sociales 55 0.063 0.866 Normal 

Ansiedad social 55 0.104 0.171 Normal 

 

Interpretación: La tabla 2 de prueba de normalidad mediante Kolmogorov-Smirnov 

evidenciaron que las variables adicción a redes sociales (p = 0.866) y ansiedad social (p = 0.171) 

presentan valores de significancia mayores a 0.05, lo que indica que ambas variables siguen una 

distribución normal. En consecuencia, para analizar la relación entre dichas variables se utilizó 

el coeficiente de correlación de Pearson. 

 

Tabla 3.         

 Relación entre la adicción a redes sociales y ansiedad social en estudiantes de una 

Institución Educativa, Pucallpa 2026. 

Nivel de relación Ansiedad social 

r de Pearson 
Adicción a redes 

sociales 

Coeficiente de correlación -0.154 

p 0.260 

N 55 

 

Interpretación: Se utilizó el coeficiente de correlación de Pearson, cuyos resultados 

presentados en la Tabla 3 evidencian que no se encontró una relación estadísticamente 

significativa entre la adicción a redes sociales y la ansiedad social (r = -0.154; p = .260). En 

consecuencia, se acepta la hipótesis nula y se rechaza la hipótesis alterna, concluyéndose que 

en la muestra estudiada no existe evidencia suficiente para afirmar una relación entre ambas 

variables. 
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Tabla 4.         

 Nivel de adicción a redes sociales en estudiantes de una institución educativa, Pucallpa 

2026. 

Nivel de adicción a redes 

sociales 

Frecuencia (f) Porcentaje (%) 

Bajo 24 43.6 

Moderado 27 49.1 

Alto 4 7.3 

Total 55 100 

Nota: BSMAS total: bajo = 6–14, moderado = 15–22, alto = 23–30. 

 

Interpretación: Respecto al nivel de adicción a redes sociales, la Tabla 4 muestra que 

predominó el nivel moderado con 49.1% (n = 27), seguido del nivel bajo con 43.6% (n = 24) y, 

en menor proporción, el nivel alto con 7.3% (n = 4). Asimismo, la media total de la variable fue 

de 15.49 puntos (DE = 5.40), lo que sugiere una presencia moderada de comportamientos 

asociados al uso problemático de redes sociales en la muestra evaluada. 

 

Tabla 5.         

 Nivel de ansiedad social en estudiantes de una institución educativa, Pucallpa 2026. 

Nivel de ansiedad social Frecuencia (f) Porcentaje (%) 

Bajo 23 41.8 

Moderado 29 52.7 

Alto 3 5.5 

Total 55 100 

Nota. SAS-A total: bajo = 18–41, moderado = 42–66, alto = 67–90. 

 

Interpretación: En cuanto al nivel de ansiedad social, la Tabla 5 evidencia que predominó 

el nivel moderado con 52.7% (n = 29), seguido del nivel bajo con 41.8% (n = 23) y del nivel 

alto con 5.5% (n = 3). La media total obtenida fue de 44.27 puntos (DE = 12.90), lo que ubica 

a la mayoría de los participantes en un rango moderado de ansiedad social. 
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Tabla 6.         

 Niveles de las dimensiones de la adicción a redes sociales en estudiantes de una 

institución educativa, Pucallpa 2026. 

Dimensión Bajo f (%) Moderado f (%) Alto f (%) 

Saliencia 25 (45.5) 9 (16.4) 21 (38.2) 

Tolerancia 27 (49.1) 14 (25.5) 14 (25.5) 

Modificación del 

estado de ánimo 

31 (56.4) 10 (18.2) 14 (25.5) 

Recaída 29 (52.7) 11 (20.0) 15 (27.3) 

Abstinencia 34 (61.8) 11 (20.0) 10 (18.2) 

Conflicto 36 (65.5) 8 (14.5) 11 (20.0) 

En la BSMAS, cada dimensión corresponde a un ítem y, para su interpretación descriptiva, se clasificó como nivel 

bajo las puntuaciones de 1 a 2, nivel moderado la puntuación 3 y nivel alto las puntuaciones de 4 a 5. 

 

Interpretación: En la Tabla 6 se observa que en las dimensiones de la adicción a redes 

sociales predominó el nivel bajo en todos los casos, destacando conflicto (65.5%) y abstinencia 

(61.8%). No obstante, se observa que una proporción menor de estudiantes presenta niveles 

altos, principalmente en saliencia (38.2%) y recaída (27.3%), lo que indica la presencia de 

ciertos comportamientos asociados al uso problemático de redes sociales en algunos estudiantes. 
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Tabla 7.         

 Niveles de las dimensiones de la ansiedad social en estudiantes de una institución 

educativa, Pucallpa 2026. 

Dimensión Bajo f (%) Moderado f (%) Alto f (%) 

Miedo a la evaluación negativa 

(FNE) 
30 (54.5) 19 (34.5) 6 (10.9) 

Evitación y malestar social en 

situaciones nuevas (SAD-New) 
22 (40.0) 28 (50.9) 5 (9.1) 

Evitación y malestar social general 

(SAD-General) 
30 (54.5) 21 (38.2) 4 (7.3) 

En la dimensión FNE, los puntajes de 8 a 18 corresponden a nivel bajo, de 19 a 29 a nivel moderado y de 30 a 40 

a nivel alto; en SAD-New, de 6 a 14 es bajo, de 15 a 22 moderado y de 23 a 30 alto; y en SAD-General, de 4 a 9 

es bajo, de 10 a 14 moderado y de 15 a 20 alto. 

 

Interpretación: En las dimensiones de la ansiedad social, la Tabla 7 indica que en miedo 

a la evaluación negativa predominó el nivel bajo (54.5%), en evitación y malestar social en 

situaciones nuevas predominó el nivel moderado (50.9%) y en evitación y malestar social 

general volvió a predominar el nivel bajo (54.5%). Estos hallazgos sugieren que la expresión de 

la ansiedad social en la muestra fue más visible en situaciones nuevas que en contextos sociales 

generales. 
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Tabla 8.         

 Relación de las dimensiones de adicción a redes sociales (saliencia, modificación del 

estado de ánimo, tolerancia, abstinencia, recaída y conflicto) y ansiedad social en estudiantes 

de una Institución Educativa, Pucallpa 2026. 

Dimensión de adicción a redes sociales r p Interpretación 

Saliencia – Ansiedad social -0.082 0.554 No significativa 

Tolerancia – Ansiedad social -0.306 0.023 
Negativa débil, 

significativa 

Modificación del estado de ánimo – Ansiedad 

social 
-0.025 0.857 No significativa 

Recaída – Ansiedad social -0.083 0.547 No significativa 

Abstinencia – Ansiedad social 0.001 0.992 No significativa 

Conflicto – Ansiedad social -0.15 0.274 No significativa 

 

Interpretación: la Tabla 8 evidencia que solo la dimensión tolerancia se relacionó de 

manera significativa con la ansiedad social (r = -0.306; p = 0.023), mostrando una asociación 

negativa débil. Las demás dimensiones, es decir, saliencia, modificación del estado de ánimo, 

recaída, abstinencia y conflicto, no presentaron relaciones significativas con la ansiedad social 

(p > 0.05). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



31 

 

Tabla 9.         

 Relación en la adicción a redes sociales y las dimensiones de ansiedad social (miedo a 

la evaluación negativa, ansiedad y evitación social, ansiedad en situaciones nuevas) en 

estudiantes de una Institución Educativa, Pucallpa 2026. 

Dimensiones de la ansiedad social r p Interpretación 

Miedo a la evaluación negativa (FNE) -0.098 0.476 No significativa 

Evitación y malestar social en situaciones nuevas 

(SAD-New) 
-0.120 0.381 No significativa 

Evitación y malestar social general (SAD-

General) 
-0.188 0.169 No significativa 

 

Interpretación: la Tabla 9 muestra que la adicción a redes sociales no se relacionó 

significativamente con miedo a la evaluación negativa (r = -0.097; p = .476), ni con evitación y 

malestar social en situaciones nuevas (r = -0.120; p = .381), ni con evitación y malestar social 

general (r = -0.188; p = .169). Por tanto, no se evidenció relación significativa entre la variable 

adicción a redes sociales y las dimensiones de la ansiedad social. 
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V. Discusión 

La investigación tuvo como objetivo principal determinar la relación entre adicción a redes 

sociales y ansiedad social en estudiantes de una Institución Educativa de Pucallpa, 2026, se 

encontró que no existe una asociación estadísticamente significativa entre ambas variables (r = 

-0.154; p = 0.260). En consecuencia, los datos respaldaron la aceptación de la hipótesis nula, lo 

que sugiere que, al menos en esta muestra, el nivel de uso adictivo o problemático de redes 

sociales no se vincula de manera directa con un incremento de la ansiedad social. Este resultado 

contrasta con lo reportado por Ghozali, Fatma y Oktaviani (2024), quienes identificaron una 

correlación positiva moderada y significativa entre adicción a redes sociales y ansiedad (r = 

0.499; p = 0.001) en estudiantes de secundaria. La discrepancia entre ambos hallazgos podría 

explicarse por diferencias en las características de las muestras, el contexto sociocultural, los 

instrumentos utilizados o incluso por la influencia de variables psicológicas y familiares que no 

fueron incluidas en el presente estudio. Es por ello que se interpreta que la relación entre el uso 

problemático de redes sociales y la ansiedad social podría ser más compleja y condicionada, es 

decir, depender de factores intervinientes que modulan cómo se experimentan y expresan ambas 

problemáticas. Entre estos posibles factores destacan la autoestima, la regulación emocional, el 

apoyo familiar y la presión de grupo, los cuales pueden influir tanto en la forma en que el 

estudiante se relaciona con el entorno digital como en su nivel de seguridad interpersonal y 

temor a la evaluación social. Desde una perspectiva teórica, Andreassen et al. (2016) y Griffiths 

(2005) conceptualizan la adicción a redes sociales a partir de componentes centrales como la 

pérdida de control, la tolerancia, la abstinencia, el conflicto y la recaída. En paralelo, el modelo 

cognitivo de Clark y Wells (1995) sostiene que la ansiedad social se mantiene por el miedo 

persistente a la evaluación negativa y por estrategias de evitación (conductuales y cognitivas) 

que reducen el malestar a corto plazo, pero lo refuerzan en el tiempo. Aunque es razonable 

suponer que ambas variables podrían articularse mediante procesos como la comparación social, 

la búsqueda de aprobación y la exposición a juicios en entornos virtuales, los datos obtenidos 

indican que dicha conexión teórica no se reflejó empíricamente en esta población específica. En 

síntesis, los resultados permiten concluir que la adicción a redes sociales y la ansiedad social 

pueden presentarse simultáneamente en los estudiantes evaluados; sin embargo, no 

necesariamente mantienen una relación significativa entre sí. Esto refuerza la necesidad de 
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abordar ambas variables considerando su posible dependencia de condiciones individuales, 

familiares y contextuales. 

 

En relación con el objetivo de describir el nivel de adicción a redes sociales en estudiantes 

de una institución educativa de Pucallpa, 2026, se encontró que predominó el nivel moderado 

con 49.1%, seguido del nivel bajo con 43.6% y del nivel alto con 7.3%, con una media total de 

15.49 puntos, lo que ubica a la mayoría de participantes en un rango moderado. Este resultado 

guarda relación parcial con Vieira et al. (2022), quienes hallaron una prevalencia de 35.9% de 

uso excesivo de redes sociales en estudiantes del sur de Brasil, además de asociaciones con 

síntomas emocionales negativos. A partir de ello, se interpreta que el uso de redes sociales ocupa 

un lugar importante en la rutina cotidiana de los adolescentes evaluados, aunque en la mayoría 

de casos aún no alcanza niveles severos, lo que sugiere una etapa de riesgo intermedio donde el 

comportamiento podría intensificarse si no existen medidas preventivas. Teóricamente, 

Anderson y Jiang (2018) plantean que los adolescentes utilizan las redes para fortalecer 

vínculos, expresar emociones y obtener validación social, mientras que Andreassen et al. (2016) 

y Griffiths (2005) advierten que este uso puede transformarse en conducta adictiva cuando 

interfiere con otras áreas de la vida y se vuelve central en la experiencia cotidiana. En síntesis, 

la adicción a redes sociales se presentó principalmente en un nivel moderado, evidenciando una 

presencia relevante del fenómeno y la necesidad de fomentar un uso más saludable y 

autorregulado. 

 

Respecto al objetivo de describir el nivel de ansiedad social en estudiantes de una institución 

educativa de Pucallpa, 2026, se halló que predominó el nivel moderado con 52.7%, seguido del 

nivel bajo con 41.8% y del nivel alto con 5.5%, con una media total de 44.27 puntos. Este 

resultado puede contrastarse con Aryal y Rajbhandari (2024), quienes identificaron ansiedad 

severa en 35.4% de adolescentes escolares de Katmandú y una asociación significativa entre 

mayor uso de redes sociales y mayor ansiedad. En el presente estudio, el predominio del nivel 

moderado sugiere que los estudiantes experimentan preocupaciones, inseguridad e incomodidad 

social con una frecuencia importante, aunque no necesariamente con intensidad clínica en la 

mayoría de casos, lo que es consistente con la vulnerabilidad emocional propia de la 

adolescencia. Desde la teoría, la American Psychiatric Association (2013) define la ansiedad 
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como una respuesta emocional caracterizada por anticipación negativa, tensión y preocupación 

frente a situaciones percibidas como amenazantes, mientras que Essau et al. (2014) señalan que 

los trastornos de ansiedad son de los problemas emocionales más frecuentes en adolescentes, y 

Clark y Wells (1995) añaden que el temor al juicio social y la evitación refuerzan esta 

experiencia. En síntesis, la ansiedad social se presentó principalmente en un nivel moderado, lo 

que revela una condición emocional relevante en la población evaluada y justifica la atención 

preventiva desde la escuela. 

 

En cuanto al objetivo de describir los niveles de las dimensiones de la adicción a redes 

sociales, se encontró que en todas las dimensiones predominó el nivel bajo, especialmente en 

conflicto (65.5%) y abstinencia (61.8%); sin embargo, se observaron proporciones 

relativamente mayores de nivel alto en saliencia (38.2%) y recaída (27.3%). Este resultado 

puede contrastarse con Bellido Obregón (2024), quien encontró que la mayoría de estudiantes 

universitarios se ubicaba en una categoría muy alta de uso de redes sociales y que este uso se 

relacionaba con componentes como compulsión a la interacción digital y falta de control. En el 

presente estudio, el predominio del nivel bajo sugiere que los escolares no presentan aún formas 

severas de afectación funcional, aunque la presencia destacada de saliencia y recaída permite 

advertir señales tempranas de dependencia, como el pensamiento recurrente sobre las redes y la 

dificultad para reducir su uso de forma estable. Desde el enfoque teórico de Griffiths (2005), 

toda adicción conductual se expresa a través de saliencia, modificación del estado de ánimo, 

tolerancia, abstinencia, conflicto y recaída, y Andreassen et al. (2016) sostienen que estas 

dimensiones reflejan distintos grados del uso problemático; por ello, el hecho de que saliencia 

y recaída destaquen por encima de conflicto y abstinencia sugiere una afectación más cognitiva 

y conductual que funcional. En síntesis, las dimensiones de la adicción a redes sociales muestran 

un patrón predominantemente bajo, pero con indicios de riesgo en saliencia y recaída que 

conviene vigilar preventivamente. 

 

Con relación al objetivo de describir los niveles de las dimensiones de la ansiedad social, los 

resultados evidenciaron que en miedo a la evaluación negativa predominó el nivel bajo (54.5%), 

en evitación y malestar social en situaciones nuevas predominó el nivel moderado (50.9%) y en 

evitación y malestar social general volvió a predominar el nivel bajo (54.5%). Este hallazgo 



35 

 

puede compararse con lo señalado en tu marco por Rodríguez Gonzales y Pérez Martinto (2020), 

quienes reportaron una alta prevalencia de ansiedad social en escolares, indicando que más de 

la mitad de los estudiantes evaluados presentaban ansiedad social elevada. En esta investigación, 

la dimensión más sensible fue la incomodidad ante situaciones sociales nuevas, lo que sugiere 

que los estudiantes tienden a sentirse relativamente más seguros en contextos conocidos, pero 

experimentan mayor tensión cuando deben interactuar en escenarios novedosos o con personas 

menos familiares. Teóricamente, La Greca y Lopez (1998) plantean que la ansiedad social 

adolescente se organiza en tres dimensiones: miedo a la evaluación negativa, evitación/malestar 

en situaciones nuevas y evitación/malestar social general, mientras que Clark y Wells (1995) y 

Heimberg (2002) explican que el temor al juicio y la anticipación de resultados adversos 

favorecen la evitación, sobre todo en contextos de incertidumbre. En síntesis, la ansiedad social 

de los estudiantes se expresó con mayor fuerza en situaciones nuevas, mostrando un patrón más 

situacional que generalizado. 

 

En relación con el objetivo de conocer la relación entre las dimensiones de la adicción a redes 

sociales y la ansiedad social, se halló que solo la dimensión tolerancia presentó una relación 

significativa con la ansiedad social (r = -0.306; p = 0.023), y además en sentido negativo y débil, 

mientras que saliencia, modificación del estado de ánimo, recaída, abstinencia y conflicto no 

mostraron asociaciones significativas. Este resultado difiere de Aparcana Donayre (2024), quien 

encontró una correlación positiva alta y significativa entre adicción a redes sociales y ansiedad 

social (r = 0.889; p = 0.000), así como relaciones muy elevadas entre dimensiones. En el 

presente estudio, el hecho de que solo tolerancia se relacione y además de forma inversa sugiere 

que el incremento progresivo del tiempo de uso no necesariamente expresa mayor ansiedad 

social en esta muestra, sino que podría responder también a hábitos digitales normalizados, 

entretenimiento o dinámica grupal adolescente; además, esta interpretación debe hacerse con 

cautela porque en la BSMAS cada dimensión corresponde a un solo ítem. Desde el plano teórico, 

Griffiths (2005) y Andreassen et al. (2016) describen la tolerancia como la necesidad de 

aumentar progresivamente el uso para obtener el mismo nivel de satisfacción, mientras que 

Clark y Wells (1995) y Heimberg (2002) explican la ansiedad social desde el miedo al juicio y 

las conductas de evitación, por lo que no todo incremento en el tiempo de uso tiene que 

corresponder a un malestar social subyacente. En síntesis, las dimensiones de la adicción a redes 
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sociales no mostraron una relación consistente con la ansiedad social, y solo tolerancia apareció 

como una asociación significativa, aunque débil e inversa. 

 

Finalmente, respecto al objetivo de conocer la relación entre la adicción a redes sociales y 

las dimensiones de la ansiedad social, los resultados mostraron que no existió relación 

significativa con miedo a la evaluación negativa (r = -0.098; p = 0.476), ni con evitación y 

malestar social en situaciones nuevas (r = -0.120; p = 0.381), ni con evitación y malestar social 

general (r = -0.188; p = 0.169). Este resultado contrasta con Bazalar Saavedra y Torres Flores 

(2025), quienes encontraron una relación significativa entre la adicción a redes sociales y la 

ansiedad social, reportando en particular una correlación entre el uso excesivo de redes y la 

preocupación por ser evidenciado o ridiculizado (r = 0.346). En esta investigación, la ausencia 

de relación significativa sugiere que el uso problemático de redes sociales no se vincula 

directamente con el miedo a la evaluación negativa ni con la evitación social en los estudiantes 

evaluados, lo que permite pensar que las redes están siendo utilizadas más como una práctica 

cotidiana integrada a la vida adolescente que como una vía de compensación frente al malestar 

interpersonal. Desde la teoría, La Greca y Lopez (1998) sostienen que la ansiedad social en 

adolescentes se expresa a través de FNE, SAD-New y SAD-General, mientras que Valkenburg 

y Peter (2009, 2011) señalan que las redes sociales pueden favorecer tanto la interacción como 

la comparación social y la búsqueda de aprobación; no obstante, en la presente muestra esa 

conexión teórica no se tradujo en asociaciones empíricas significativas. En síntesis, la adicción 

a redes sociales no mostró relación con ninguna de las dimensiones de la ansiedad social, lo que 

refuerza la idea de que su uso problemático no estaría explicado aquí por el temor al juicio ni 

por la evitación interpersonal. 
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VI. Conclusiones 

Se concluye que no existe una relación estadísticamente significativa entre adicción a redes 

sociales y ansiedad social en estudiantes de una Institución Educativa de Pucallpa, 2026, debido 

a que el coeficiente de correlación de Pearson fue r = -0.154 con un valor de p = 0.260, por lo 

que se aceptó la hipótesis nula. 

 

Se concluye que predominó el nivel moderado, con 49.1% de estudiantes, seguido del nivel bajo 

con 43.6% y del nivel alto con 7.3%; asimismo, la media obtenida fue de 15.49 puntos, lo que 

evidencia una presencia moderada del uso problemático de redes sociales en la muestra 

evaluada. 

 

Se concluye que predominó el nivel moderado, con 52.7% de estudiantes, seguido del nivel bajo 

con 41.8% y del nivel alto con 5.5%; además, la media total fue de 44.27 puntos, lo que indica 

que la mayoría de los participantes presenta manifestaciones moderadas de ansiedad social. 

 

Se concluye que en todas predominó el nivel bajo, destacando principalmente conflicto (65.5%) 

y abstinencia (61.8%); sin embargo, se identificaron porcentajes más elevados de nivel alto en 

saliencia (38.2%) y recaída (27.3%), lo que sugiere la existencia de algunos indicadores 

tempranos de uso problemático. 

 

Se concluye que en miedo a la evaluación negativa y en evitación y malestar social general 

predominó el nivel bajo, ambos con 54.5%, mientras que en evitación y malestar social en 

situaciones nuevas predominó el nivel moderado con 50.9%, lo que indica que la ansiedad social 

de los estudiantes se manifiesta con mayor intensidad en contextos sociales nuevos. 

 

Se concluye que solo la dimensión tolerancia presentó una relación significativa con la ansiedad 

social (r = -0.306; p = 0.023), siendo esta una asociación negativa débil; por otro lado, las 

dimensiones saliencia, modificación del estado de ánimo, recaída, abstinencia y conflicto no 

mostraron relaciones significativas. 
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Se concluye que no existe relación estadísticamente significativa con miedo a la evaluación 

negativa (r = -0.098; p = 0.476), evitación y malestar social en situaciones nuevas (r = -0.120; 

p = 0.381) ni evitación y malestar social general (r = -0.188; p = 0.169), por lo que la adicción 

a redes sociales no se asoció con ninguna dimensión de la ansiedad social en la muestra 

estudiada. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



39 

 

VII. Recomendaciones 

Se recomienda a futuros investigadores interesados en los temas abordados ampliar el estudio 

de la relación entre adicción a redes sociales y ansiedad social en estudiantes, empleando 

muestras más amplias y representativas, con la finalidad de obtener resultados con mayor 

precisión y posibilidad de generalización. 

 

Se recomienda replicar la presente investigación en otras instituciones educativas y en diferentes 

contextos socioculturales, a fin de contrastar los hallazgos obtenidos y determinar si la relación 

entre las variables se mantiene o varía según las características de la población estudiada. 

 

Se recomienda realizar futuras investigaciones utilizando otros instrumentos psicométricos para 

la evaluación de adicción a redes sociales y ansiedad social, así como incorporar variables 

complementarias como autoestima, regulación emocional, habilidades sociales o apoyo 

familiar, con el propósito de profundizar la comprensión del fenómeno estudiado. 

 

Se recomienda la implementación de programas de intervención que incentiven una responsable 

educación digital y consciente. Lo que podría incluir tallares, charlas psicoeducativas sobre 

gestión del tiempo en línea y empoderamiento personal buscando que los estudiantes tengan un 

mayor control emocional en entornos digitales. 
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ANEXOS 

Anexo 01. Documento de autorización para el desarrollo de la investigación (Ley N°29733) 
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Anexo 02. Carta de recojo de datos 
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Anexo 03. Matriz de consistencia y Operacionalización de las variables 

Matriz de consistencia 

FORMULACIÓN 

DEL PROBLEMA 
OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES METODOLOGÍA 

¿Cuál será la relación 

entre la adicción a 

redes sociales y 

ansiedad social en 

estudiantes de una 

Institución 

Educativa, Pucallpa 

2026? 

Objetivo general 

Determinar la relación entre la 

adicción a redes sociales y ansiedad 

social en estudiantes de una 

Institución Educativa, Pucallpa 

2026.  

 

Objetivos descriptivos 

- Describir el nivel de adicción a 

redes sociales en estudiantes de 

una institución educativa, 

Pucallpa 2026 

- Describir el nivel de ansiedad 

social en estudiantes de una 

institución educativa, Pucallpa 

2026 

Hipótesis nula (H₀) 

No existe una relación 

significativa entre la 

adicción a de las redes 

sociales y ansiedad en 

los estudiantes de una 

Institución Educativa 

Pucallpa 2026. 

 

Hipótesis alternante 

(H₁) 

Existe una relación 

significativa entre la 

adicción a de las redes 

sociales y ansiedad en 

los estudiantes de una 

Adicción a redes 

sociales 

- Saliencia 

- Modificación del 

estado de ánimo 

- Tolerancia 

- Abstinencia 

- Conflicto 

- Recaída 

 

Ansiedad social 

- Miedo a la 

evaluación 

negativa (FNE) 

- Evitación y 

malestar social en 

situaciones 

Enfoque: 

Cuantitativo 

Nivel: Descriptivo 

correlacional 

Diseño: no 

experimental 

Población: 

Estudiantes de una 

Institución 

Educativa de 

Pucallpa durante el 

año 2026. 

Muestreo: 

Probabilístico 

Técnica: Encuesta 

Instrumentos: Escala 

de Adicción a las 
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- Describir los niveles de las 

dimensiones de la adicción a redes 

sociales en estudiantes de una 

institución educativa, Pucallpa 

2026 

- Describir los niveles de las 

dimensiones de la ansiedad social 

en estudiantes de una institución 

educativa, Pucallpa 2026. 

 

Objetivos específicos 

- Conocer la relación de las 

dimensiones de adicción a redes 

sociales (saliencia, modificación 

del estado de ánimo, tolerancia, 

abstinencia, recaída) y ansiedad 

social en estudiantes de una 

Institución Educativa, Pucallpa 

2026 

- Conocer la relación en la adicción 

a redes sociales y las dimensiones 

Institución Educativa, 

Pucallpa 2026. 

nuevas (SAD-

New) 

- Evitación y 

malestar social 

general (SAD-

General) 

Redes Sociales de 

Bergen (BSMAS) y 

Escala de ansiedad 

social para 

adolescentes (SAS-

A) 
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de ansiedad social (Miedo a la 

evaluación negativa (FNE), 

Evitación y malestar social en 

situaciones nuevas (SAD-New), 

Evitación y malestar social 

general (SAD-General)) en 

estudiantes de una Institución 

Educativa, Pucallpa 2026. 
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Operacionalización de las variables 

Variable Definición operativa Dimensiones Indicadores 
Escala de 
Medición 

Categoría o valoración 

Adicción 
a redes 
sociales 

Nivel de adicción a las 
redes sociales de los 
estudiantes, evaluado 
mediante la escala 
BSMAS. 

- Saliencia 
- Modificación 
del estado de 
ánimo 

- Tolerancia 
- Abstinencia 
- Conflicto 
- Recaída 

- Pensamiento recurrente sobre 
el uso de redes sociales. 

- Necesidad de aumentar el 
tiempo de uso. 

- Uso de redes sociales para 
regular el estado emocional. 

- Malestar al no poder acceder 
a redes sociales. 

- Interferencia del uso de redes 
sociales en actividades 
académicas y sociales. 

Ordinal (Escala 
tipo Likert de 5 
puntos) 

- Bajo nivel de adicción a 
redes sociales. 

- Nivel moderado de 
adicción a redes sociales. 

- Alto nivel de adicción a 
redes sociales. 

 

Ansiedad 
social 

Nivel de ansiedad 
social que presentan 
los estudiantes de 
educación 
secundaria, evaluado 
mediante la Social 
Anxiety Scale for 
Adolescents (SAS-
A). 

- Miedo a la 
evaluación 
negativa 
(FNE) 

- Ansiedad y 
evitación 
social (SAD) 

- Ansiedad ante 
situaciones 
nuevas (NAC) 

- Preocupación por ser juzgado 
o criticado por los demás. 

- Temor a la opinión de los 
pares. 

- Incomodidad en 
interacciones sociales. 

- Evitación de situaciones 
sociales. 

- Nerviosismo en contextos 
sociales nuevos. 

Ordinal (Escala 
tipo Likert de 5 
puntos) 

- Bajo nivel de ansiedad 
social. 

- Nivel moderado de 
ansiedad social. 

- Alto nivel de ansiedad 
social. 
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Anexo 04. Ficha técnica de los instrumentos 

Bergen Social Media Addiction Scale (BSMAS) 

Aspecto Descripción 

Nombre del 

instrumento 
Escala de Adicción a las Redes Sociales de Bergen (BSMAS) 

Autor(es) Cecilie Schou Andreassen et al. 

Año de elaboración 2016 

Origen Noruega 

Objetivo 
Medir el nivel de adicción a las redes sociales basado en los 

componentes centrales del modelo de adicción conductual. 

Número de ítems 6 

Dimensiones 
Unidimensional (saliencia, modificación del estado de ánimo, 

tolerancia, abstinencia, conflicto y recaída). 

Tipo de escala Likert de 5 puntos (1 = Muy raramente a 5 = Muy a menudo). 

Población Adolescentes y adultos. 

Tiempo de aplicación Aproximadamente 5 a 10 minutos. 

Validez de contenido 

Los ítems se elaboraron considerando el modelo de adicción conductual 

propuesto por Mark D. Griffiths, asegurando que cubran 

adecuadamente el constructo. 

Validez de constructo 
Confirmada mediante análisis factorial confirmatorio, mostrando 

estructura unidimensional. 

Validez de criterio 
Presenta correlaciones significativas con otras medidas de uso 

problemático de internet y redes sociales. 

Evaluación de la 

validez en el estudio 

Se realizó mediante juicio de expertos que evaluaron la claridad, 

coherencia y pertinencia de los ítems. 

Tipo de confiabilidad Consistencia interna. 

Método de 

confiabilidad 
Coeficiente Alfa de Cronbach. 

Valores reportados Entre 0.80 y 0.88 en estudios previos. 

Evaluación en el 

estudio 

Alfa de Cronbach para determinar la confiabilidad en la muestra de 

estudiantes. 
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Escala de ansiedad social para adolescentes (SAS-A) 

Aspecto Descripción 

Nombre del 
instrumento 

Escala de Ansiedad Social para Adolescentes (SAS-A) 

Autor(es) Annette M. La Greca y Nicole Lopez 
Año de elaboración 1998 
Origen Estados Unidos 

Objetivo 
Evaluar el nivel de ansiedad social en adolescentes, especialmente el 
temor a la evaluación negativa y la evitación en situaciones sociales. 

Número de ítems 22 ítems (18 ítems de evaluación y 4 ítems de relleno). 

Dimensiones 
Miedo a la evaluación negativa (FNE), evitación y malestar social en 
situaciones nuevas (SAD-New) y evitación y malestar social general 
(SAD-General). 

Tipo de escala Escala tipo Likert de 5 puntos (1 = Nunca a 5 = Siempre). 
Población Adolescentes entre aproximadamente 12 y 18 años. 
Tiempo de 
aplicación 

Aproximadamente 10 a 15 minutos. 

Validez de 
contenido 

Los ítems fueron diseñados para evaluar diferentes aspectos de la 
ansiedad social en adolescentes, incluyendo el miedo a la evaluación 
negativa y la evitación de situaciones sociales. 

Validez de 
constructo 

Estudios psicométricos han confirmado su estructura factorial de tres 
dimensiones mediante análisis factorial exploratorio y confirmatorio. 

Validez de criterio 
Presenta correlaciones significativas con medidas de ansiedad, 
timidez y dificultades en la interacción social. 

Evaluación de la 
validez en el estudio 

Puede evaluarse mediante juicio de expertos y análisis estadístico de 
correlaciones con variables relacionadas. 

Tipo de 
confiabilidad 

Consistencia interna. 

Método de 
confiabilidad 

Coeficiente Alfa de Cronbach. 

Valores reportados Aproximadamente entre 0.80 y 0.90 en diferentes estudios. 
Evaluación en el 
estudio 

La confiabilidad puede determinarse mediante el cálculo del Alfa de 
Cronbach en la muestra de estudio. 
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Anexo 05. Formato de consentimiento y asentimiento informado 
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